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   For the purpose of clinical analysis of renal cell carcinoma with bony metastasis (59 cases) 
the cases with lung metastasis (146 cases) were selected for comparison. The analyzed items were 
the distribution of bony metastatic portions, the results of radiotherapy for bony metastasis, 
comparative study with lung metastasis on clinical background, comparative study with lung and 
bony metastasis on the survival rate, comparative study with solitary bony and lung metastasis on 
the survival rate, comparative study with bony and lung metastasis on the grade of primary 
lesion. 
   The most frequent metastatic portion was lower extremities, spine, upper extremities and pel-
vic bone in this order. The survival rate of the cases with bony metastasis was better than that 
of lung, especially with solitary metastatic cases. The effects of radiotherapy for bony metastasis 
were not so good for prolonging the survival. The grade of kidney malignancy did not influence 
the survival of patients with bony metastasis, on the contrary, in patients with lung metastasis, 
there was a good prognostic factor for survival. 
                                                 (Acta Tirol. jpn. 35: 1113-1118, 1989) 

















































































()は骨 のみ転 移 してい る例 数
Fig.工.Distributionofbonymetastaticsitessecondary
withrenalcellcarcinoma






































① 平均罹患年齢,性 差 患側,再 発と初診時骨転
移例の比率
平均罹患年齢では,骨 転移例の群がやや高 く,患側




















































%,3年 が52.7%,5年が52.7%,9年 まで にす べ て
死 亡 して い た.一 方,多 発 転 移 例 で は,3年 が28.8%
と,単 発 転 移 例 との 間 に有 意 差 は 認 め られ なか った.
④ 摘 出腎 の組 織 学 的悪 性 度 と予 後
骨 の み転 移 例 の 腎 組 織 の 悪 性 度 を,1・wgrade
(gradeIおよびgradeI1)9症 例 と・highgrade
(gradeIIIおよびgradcIV)8症 例 の2群 に 分類
して 生存 率 を 比 較 検 討 した 。 そ の 結果,lowgradc
症例 の1年 生 存 率88.2%,3年73・5%・5年 が36・8
%,以 後9年 ま で36.8%であ った.highgradeにつ
い て み る と,1年 が71.4%,3年が35.7%,以後11年
まで37.5%と,両gradc症 例 群 間 に 有 意 差 は 認 め ら
オ・しノよカ・った(Fig.6).
一 方 ,肺 の み転 移 例 に つ い て,10wgrade症 例lg
例 と,highgradc症例33例の2群 に つ い て 生存 率 を
比 較 検討 した(Fig.7).その結 果,1・wgrade症 例
の1年 生存 率 が94.2%,3年 が63・5%・5年 が62・8
%,以 後9年 で31.8%であ った.highgradeにつ い
て み る と,1年 が71.4%,3年が15.7%,以後9年 で
S.7%であ った.
した が って,肺 の み転 移 例 中,lowgrade症 例が
1年以 後8年 まで生 存 率 が 有 意 に 良 好 の 結 果 で あ った
(p<0.01).
⑤ 再 発 例 と,stagelVB例 に お け る 生 存 率 比 較
骨 の み 転 移 例 に 関 して,腎 摘 後 再 発 例(10例)と,
初 診時 遠 隔転 移 例(stageIVB:7例)に つ い て 生
存 率 の比 較 検 討 を 行 った.再 発 例 で は,1年 生 存 率が
89.5%,3年 が53.7%,以 後15年ま で35.8%であ っ
た.一 方,stageIVB例 で は,1年 生 存 率 が66.7
%,以 後3年 まで66,7%であ った.
同様 に,肺 転 移 に つ い て み る と,再 発 例 で は,1年
生 存 率 が77.4%,3年 が41.4%,5年が37%,以 後15
年 ま で17.1%であ った.stageIVBで は,1年 が
67.7%,3年 が29%,5年 が14.5%,以 後9年 まで
14.5%であ った.
従 って,骨 の み 転 移 例 も,肺 の み 転移 例 も,い ず れ
も再 発 症 例 の 予 後 が 良 好 の傾 向 で あ った が,stageIV









一方,腎 細胞癌の,最 も頻 度の高 い転移部位は肺
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